
                               

                                  
Załącznik Nr 11 do SIWZ

 

INFORMACJA WYKONAWCY
zgodne z art. 26 ust. 2 pkt 2d ustawy Prawo zamówień publicznych

Nazwa Wykonawcy:.....................................................................................................................

Adres Wykonawcy:......................................................................................................................

Tel...................................................................................................... Fax ...................................

Ja niżej podpisany (imię i nazwisko) ………………………………………………………. jako 

upoważniony  do  reprezentowania  Wykonawcy  (firmy)  w/w  ubiegającego  się  o  udzielenie 

zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na 

na organizację szkolenia dla osób bezrobotnych Powiatowego Urzędu Pracy w Oławie
współfinansowanego z Unii Europejskiej ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego

w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020
Oś priorytetowa I “ Osoby młode na rynku pracy”

Działanie 1.1 “ Wsparcie osób młodych pozostających bez pracy na regionalnym rynku pracy”
Poddziałanie 1.1.2 “ Wsparcie udzielane z Inicjatywy na rzecz zatrudnienia ludzi młodych”

Projekt „ Aktywizacja osób młodych pozostających bez pracy w Powiecie Oławskim (I)”

 
informuję że Firma, którą reprezentuję nie należy do grupy kapitałowej.

Podpis i pieczątka

......................................................... ..................................................................
(miejscowość i data) (uprawniony przedstawiciel Wykonawcy)


